
 

 

 
 

  
 

  

  

  
 

 

     

 

 

 
 

 

  
 

 
 

 

 

 
 

 
 

  

 

 

     
  

   

 
 

   

  

   
 

  

   
 

 
 

 

     

  
 

 

 

  

 

             

   

 

Professionsansvarsförsäkring 
HANDLING MED UPPGIFTER OM FÖRSÄKRINGEN 

Företag: If Skadeförsäkringsbolag, filialen i Finland Produkt:  Professionsansvarsförsäkring

 Du hittar de fullständiga uppgifter som ska ges innan avtalet ingås och som gäller avtalet i försäkringsbrevet och försäkringsvillkoren. 

Vilken typ av försäkring handlar det om? 

Målet för försäkringen är en skadeståndsskyldighet för försäkringstagaren, vilken orsakas av försäkringstagarens verksamhet. Med ekonomiska skador avses 
skador som inte har något samband med en person‐ eller sakskada. 

Vad täcker försäkringen? 

Försäkringen täcker en skadeersättningsskyldighet 

För ekonomiska skador för en uppdragsgivare utifrån 
ett uppdragsavtal 

Gentemot någon annan än uppdragsgivaren utifrån 
gällande rätt 

Vad täcker försäkringen inte? 

Försäkringen täcker inte 

Skador som orsakas av uppsåtlighet eller grov oaktsam­
het hos försäkringstagaren 

Person- och sakskador 

Skada för den försäkrade själv eller en person som om­
fattas av samma bestämmanderätt som försäkringsta­
garen 

Skador som grundar sig på ett avtal eller en garanti, om 
ersättningsskyldighet inte skulle föreligga utan dessa 

Ersättningsansvar som grundar sig på ett arbetsavtal, 
arbets- eller tjänstekollektivavtal, lagen om arbetsavtal, 
statstjänstemannalagen, jämställdhetslagen, lagen om 
likabehandling eller någon motsvarande lag 

Ersättningsansvar som grundar sig på patent eller en 
annan immateriell rättighet 

Ersättningsskyldighet som grundar sig på medlemskap i 
ett förvaltningsorgan 

Skador som uppkommit på grund av misstag eller för­
summelse i ett konsultuppdrag 

Böter 

Finns det begränsningar för försäkringsskyddet? 

Försäkringen kan omfatta säkerhetsföreskrifter, som 
ska iakttas 

Försäkringen kan innehålla branschspecifika maximier­
sättningsbelopp, självrisker, begränsningar och andra 
villkor 
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Var gäller försäkringen? 

Försäkringen gäller överallt i världen, med undantag 
för USA och Kanada och rättegångar enligt lagstift­
ningen i dessa länder, om inte annat överenskommits 
och antecknats i försäkringsbrevet 

Vilka är mina skyldigheter? 

Lämna korrekta begärda uppgifter när avtalet ingås, 
såsom vad gäller den försäkrade verksamhetens art 
och omfattning 

Utan dröjsmål meddela felaktiga och bristfälliga för­
säkringsrelaterade uppgifter som du upptäckt 

Betala försäkringspremien i tid 

Iaktta de säkerhetsföreskrifter som anknyter till försäk­
ringen 

Vid en skada ge försäkringsbolaget de uppgifter som 
är nödvändiga för att utreda skadeärendet 

Hur och när betalar jag premien? 

Försäkringsbolaget (eller försäkringsförmedlaren) sän­
der en försäkringspremiefaktura, som ska betalats på 
förfallodagen till det bankkonto som anges på faktu­
ran. 

Då försäkringsavtalet ingås, överenskoms antalet rater 
för årsavgiften och sändningssättet för fakturan. 

När börjar och upphör försäkringsskyddet? 

Försäkringsskyddet börjar då försäkringstagaren och 
försäkringsbolaget kommer överens att försäkringen 
börjar och det gäller tillsvidare. 

Försäkringsskyddet upphör då försäkringstagaren sä­
ger upp det skriftligen. 

Försäkringsbolaget kan avsluta en försäkring om för­
säkringspremien inte betalats på förfallodagen. I så fall 
upphör försäkringen inom 14 dagar från det att anmä­
lan om uppsägning sänts. 

Försäkringsbolaget har därtill rätt att säga upp försäk­
ringen då försäkringsperioden byts. 

En tidsbestämd försäkring upphör på den över­
enskomna tidpunkten utan separat anmälan.
 

Hur säger jag upp avtalet? 

Försäkringen kan sägas upp när som helst. 

Uppsägningen ska göras skriftligen till försäkringsbola­
get.  
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En tidsbestämd försäkring vars giltighetstid är kortare 
än 30 dagar kan inte sägas upp. 
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